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噴門切除を行った。第 3例， 74才， 男， 前庭小警に 2.5 
x2.0x1.5cm胃角大響後壁に1.5x 1.0X 1.0cmの 2個
の I型早期胃癌があった。前者は時に十二指腸に飯入し
ていた。上記 3例について報告した。 
24.最近経験した胃出血症例について 
0上村公平，笠井妥陵(軽井沢病院)
最近当院で経験した胃出血 7例を報例した。症例は高
齢者が多く，比較的短い病悩期間で発症，ショックを伴
う重症例が殆んどであった。胃出血に対しては，治療と
同時に諸検査による早期の出血原因の確認が重要であ
る。我々は出血性潰療の再出血例には積極的に手術を行
っているが，初回出血で止血に成功した例でも老年者の
場合，深い?貴療や血管露出が認められる例などには，積
極的に手術適応を考慮する方針である。 
25.マロリーワイス症候群の 2例 
0椎原秀茂，香田真一，伊藤文雄
鈴木秀，飯田秀治，綿貫重雄
(国立習志野)
上部消化管出血の原因の 1つに，マロリー・ワイス症
候群があるが，近年の診断技術の進歩により，本邦でも
症例数が増加しつつある。当習志野病院でも，最近 2年
聞に本症候群を 2例経験した。本症候群を 2例経験し
た。本症候群は当院における上部消化管出血例の 5%を
占め，文献的にも同様の発生率である。部位としては，
胃噴門部の前壁が最も多い。診断にあたっては，内視鏡
診断が唯一と言ってよく，また本症候群の大部分は保存
的療法で治癒している。 
26.重複癌 5例の経験 
0峯村善保，森川不二男，鈴木伸典
堀部和夫，態谷信夫
(長野県立須板病院)
われわれは過去20年間に 5例の重複癌手術例を経験し
た。胃癌と直腸癌，直腸癌と上行結腸癌，胃癌と肺癌，
肺癌と S状結腸癌，胃癌と上行結腸癌の組合せで，消化
器癌が多かった。 5例中 4例は異時性癌で，発症の間隔
の長い症例が多く，癌治療法の進歩に伴い，異時性の重
複癌が増加することが予想される。 
27.巨大十二指腸を呈した悪性リンパ肉腫の 1例 
0四元徹志，篠原治人，田口 勝
松山迫也，足立英雄，北川学代
(深谷赤十字)
巨大十二指腸を呈した胃悪性リンパ腫の症例を経a験し
た。術中幽門部は腫癌状に肥厚し，同部より十二指腸下
行部 1/3までは著明に拡張し，胃柴膜面はもろく体上部
に肩平な隆起を認めた。手術は胃十二指腸切除し BII
法により胃空腸吻合を施行した。術後病理組織検査で 
well di妊erencialtypeの悪性リンパ腫で、あった。小型
の成熟型リンパ球類似の細胞が幽門を中心に胃十二指腸
全層にわたり diffuseに増殖していた。 
28.十二指腸潰虜穿孔例の検討 
0沖本光典，村上和，伊東治武
土屋信，尾崎弘記(千葉市立)
昭和48年 4月より本年10月までに経験した十二指腸潰
虜穿孔12例について検討した。胃切除 3例，迷切附加例 
41f1j，単純閉鎖 5例中，死亡は 2例 (17%)で，いずれも
単純閉鎖後，後壁潰療の出血により riskが悪くなって
から再手術した症例である。自験例及び文献的考察から
も，穿孔例には単純閉鎖に終ることなく，少くも幹迷切
+幽成術を，出来れば選迷切+幽門洞切除を行うことに
より，予後をよくするものと思われる。 
29. 当院における路頭十二指腸切除症例について 
0新島昭二，宮司勝，斉藤典男
塚本岡IJ(上都賀病院)
昭和42年より昭和53年迄12年間に，総胆管癌 8例，フ
ァーター乳頭部癌 4例，勝炎 1伊L計13例に対し陣頭十
二指腸切除術を行った。再建は child氏法に従い， 際
空腸吻合は端々で，時断端が空腸内に充分献入するよう
に吻合した。また勝液は!庫管内に挿入したチュープから
体外に誘導されるようにした。以上の術式を用い，直接
死亡並びに重大な合併症の経験は皆無であった。 
30.糖尿病を伴った十二指腸乳頭部癌の 1治験例 
0林田和也，横山孝一，古川斉
三宅和夫，久野宗寛
(茨城県西総合病院)
勝癌の初発症状として糖代謝異常をきたすものも少く
ない。本例は糖尿病として治療中，その経過が短く，る
いそうを認める事から牒癌を疑い，検索した結果乳頭部
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癌を発見し，切除し得たものである。障はびまん性に硬
く，組織学的には線維比が著明で，内外分泌腺ともに減
少しており，癌腫の路管閉塞による勝実質の荒療から糖
代謝異常をきたしたと推測される。本例の如く高齢でる
いそうを伴う糖尿病の場合では， 日平癌を疑う必要があ
る。 
31.腹部血管造影法 
0姫野雄司，前I鳥清，大河原邦夫
山崎章郎，南波美伸，小林恩之
(小見川中央)
我々は最近六年間に，当院に入院した213名の患者に， 
Seldinger法による腹部血管造影を施行し，これらの症
例に対し，対象疾患，合併症，腹部血管の解剖学的位置
ならびに造影の所要時間等の検討を加え，腹部血管造影
法を紹介した。本法は，腹部の腫療の診断と病変の拡が
り，血管走行など我々に非常に有用な'情報を与えてくれ
た。 
32. PTC-D法の改良:PTCから直接 PTC-Dへ 
0平形征，藤井武夫，呉正信
一木昇，安野憲一
(国立下志津)
閉塞性黄症に対する黄症軽減手技として，高く評価さ
れている PTC心を安全，容易に施行できるよう用具，
手技を工夫し良好な成績を得た。 PTCから三段階の手
順で PTC-Dに変換するもので， 本法によれば， 副作
用はきわめてわずかで， 胆管の拡張があれば， 100%成
功すると考えられる。又， ドレナージチュープの先端の
誘導も容易で，充分な効果が期待できる部位を選択でき
るのも特微である。 
33.門元症における PTP(経皮経肝門脈造影)の経験 
0村松幸男，田沢敏夫，市村公道
佐藤英樹，内田朝彦，小久保茂樹
(成田赤十字)
門脈造影法には各種あるが，どの造影法にも一長一短
がある。経皮経肝的門脈造影法は比較的安全に施行でき
手法は客易で造影率も高い。
外科分野においては①肝・胆道，勝領域の悪性腫療の
浸潤範囲及び切除可能性の診断②肝切除範囲の決定③食
道静脈癌の術式の選択など今後さらに経皮経肝的門脈造
影法の有用性は増えるであろう。我々は経皮経肝的造影
法の手技，意義に関し若干の文献的考察を加え報告し
た。 
34. メッケル憩室炎による小児イレウスの 2治験例 
0遠藤文夫，:71" 良紀，早乙女勇
福田淳，穂坂隆義
(小田原市立)
メッケル憩室と呼ばれる小腸の先天性真性憩室は，消
化器系の奇形のなかでも頻度が高く，剖検上約 2%に見
られると言われているが，無症状に経過することが多
く，直ちに治療の対象になるものではない。しかし， と
きには合併症を来たして手術の対象となることがある。
合併症としては，イレウス・出血・憩室炎及び穿孔が
主なものであるが，我々は最近，メッケル憩室の炎症性
癒着による絞掘性イレウスの男児 2症例を経験したの
で，ここに若干の文献的考察を加えて報告する。 
35.小児腹膜炎と嫌気性菌 
0横山宏，高橋英世，飯田秀治
田代亜彦，若山芳彦，江東孝夫
苅部喜一，山森秀夫，羽鳥文磨
針原幸男，青柳博
(千大・小児外科) (国立習志野・小児科)
昭和48年より 52年までの 5年間の消化管手術症例 572
例中，腹膜炎は101例 (18%)で，死亡 46例中腹膜炎が 
34例 (74%)を占める。検出菌種では E.Coli 29.8%， 
次いで、嫌気性菌の Bacteroides fragilisが22.6%を占
め，近年後者の検出率が高い，抗生済感受性テストの結
果に基づき，適合抗生剤を，特に下部消化管穿孔では嫌気
性菌に対し LCM(または CLDM)を， GMなど Ami-
noglycosideと併用することが合併症を減らすことに
つながる。 
36.イレウスに対する高圧酸素療法の効果 
0千見寺勝，太田幸吉，三枝俊夫
斉藤春雄(斉藤労災病院)
樋口道雄，奥井勝二(千大)
野口照義(千大・手術部)
中田瑛浩(千大・泌尿器科)
イレウスに対して， 高圧酸素療法(2ATA，空気加
圧， 120分， 02吸入)を施行し， 58例中41例， 70.7%に
有効であった。癌によるイレウスと複雑性イレウスでは
無効であるが，麻庫性イレウスでは， 10例全例に有効，
術後癒着性イレウスに対しては， 88.2%の解除率を示し
た。
特に術後イレウスに於ては，手術的治療による再癒着
